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Opbygningen af DRG- og DAGS-systemet
= Oversigt over grupperingslogikken

= Hvilke data har betydning for grupperingen?

= "Hvor kan jeg finde flere oplysninger?”

Hvad er en god grupperingslogik?

Hvorfor er en god grupperingslogik vigtig?
Hvordan forbedrer Sundhedsstyrelsen
grupperingslogikken?

= "Hvordan far jeg lavet noget om?”




Diagnose-relaterede grupper.

Daekker stationaer og ambulant somatisk
aktivitet.

Hver stationaer udskrivning grupperes til en
DRG-gruppe med tilhgrende takst.

Hvert ambulant beseg grupperes til en
DAGS-gruppe med tilhgrende takst.




styrelsen

DRG-grupper 2009 - eksempel

DRG- DRG-
gruppe DRG-tekst takst
0432 Interstitielle lungesygdomme, med udredning 34.151
0433 Interstitielle lungesygdomme 12.825
0434 Pneumothorax, m. kompl. bidiag. 40.023
0435 Pneumothorax, u. kompl. bidiag. 25.567
0436 Bronkit og astma pat. 0. 59 ar med hgjdosis imm  unglobulin 22.336
behandling
0437 Bronkit og astma pat. 0 .17 arog u. 60 ar med  hgjdosis 26.887
immunglobulin behandling
0438 Bronkit og astma, pat. 0. 59 ar 16.239
0439 Bronkit og astma, pat. u. 18 ar, komplicerede 28.513
0440 Bronkit og astma, pat. u. 60 ar 9.691




S%?ndhedsstyrelsen

Gruppering af patient

Eksempel: En 45 arig mand bliver indlagt med mistanke om
astmatisk bronkitis

Aktionsdiagnose
DJ459A Astmatisk bronkitis

Behandling
BOHJ10 Behandling

ned hgjdosis immunglobulin

e

Patientadministrativt system



S%?ndhedsstyrelsen

Gruppering af patient

% \

H L.
\ Grupperingslogik /

\ ,-Lb DRG 0437 Bronkit og astma
pat. 0 .17 ar og u. 60 ar
med hgjdosis immunglobulin
behandling




S%yndhedsstyrelsen

DkDRG- og DAGS-systemet

Stationeere patienter Ambulante patienter

!

DkDRG-systemet

Gruppering til grﬁzone-grupper

DAGS-systemet




S%?ndhedsstyrelsen

DkDRG-systemet

Stationzere patienter Signifikant multitraume
1 Sygdomme i perinatalperioden
Intensiv
DkDRG-systemet etc.

Sygdomme i nervesy—Q
@jensygdomme —>()—{ BRG 8382

:

Hjertesygdomme BREG 03203
ironlaate BRG 6364
DRG0204
| behandTingsgrupper |
Rest-DRG

—>| - fejlregistreringer?
- manglende DRG-grupper?




S%?ndhedsstyrelsen

DAGS-systemet

Ambulante patienter

!

» Skadestue-gruppe

DkDRG-systemet o

(grézone-grupper) DkDRG — Grazone-grupper
! v

DAGS-systemet DAGS

» Sammedagspakker

» Procedure-grupper

» Diagnose-grupper

» Besggsgrupper




ﬁ

Til gruppering anvendes fglgende markgrer:

1. Aktionsdiagnose
2. Bidiagnoser

3. Procedurekoder (operationskoder, undersggelseskoder og
behandlingskoder)

Tilleegskoder til aktionsdiagnosen og til procedurekoderne
Antal dage fra vigtigste procedure til dgd ("v” ej obl.)

Alder

Kan

® N O v s

Udskrivningsmade (udskrevet eller overfgrt til anden afd.)



styrelsen

DRG-grupper 2009 - eksempel

DRG- DRG-
gruppe DRG-tekst takst
0432 Interstitielle lungesygdomme, med udredning 34.151
0433 Interstitielle lungesygdomme 12.825
0434 Pneumothorax, m. kompl. bidiag. 40.023
0435 Pneumothorax, u. kompl. bidiag. 25.567
0436 Bronkit og astma pat. 0. 59 ar med hgjdosis imm  unglobulin 22.336
behandling
0437 Bronkit og astma pat. 0 .17 arog u. 60 ar med  hgjdosis 26.887
immunglobulin behandling
0438 Bronkit og astma, pat. 0. 59 ar 16.239
0439 Bronkit og astma, pat. u. 18 ar, komplicerede 28.513
0440 Bronkit og astma, pat. u. 60 ar 9.691




S%yndhedsstyrelsen
DRG-systemet pa internettet

www.drg.dk
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Forzide [ Indberstning og statistik / Om DRG

Om DRG

Kl:untaktl:upl','sninge_rfl:nr Nyheder

Sundhedsakanomi Dansk Cosemi Sath -
Mere information om Dansk Casemix Dansk DRG konference 2009 er abe

system Sundhedsstyrelzen varetager udviklingen af Dansk Casemix-system. for tilmelding

Systemet anvendes | den danske syaehussektor til afregning af
mellemregionale patienter pa bazizniveau, opgerelse af den kommunale
medfinansiering, udmentning af den statzlige pulje, | forbindelze med
talcstfinansiering - og som redskab til at analysere ocmkostninger og aktivitet
pa landets sygehuse.

Varktejer

Sundhedsstyrelsen har felgende
veerktejer, som kan benyttes til at f
relevant gruppering for behandling

Danczk Casemix-system bestar af: tilherende takster.

Visual DkDRG er et redskab til at sk
overblik over grupperingsreglerne |
DRG systemet.

+ DkDRG, der er det danske DRG-system (diagnoze-relaters
anvendes for somatiske stationssre patienter
+ DAGS, som er det systemn, der anvendes for somatiske ambulante p

Pa denne hismmeside findes en lang reskke informationer om udviklingen og Interaktiv DRG er et red=kab til at =

T U N s A R T s s T D (IR ER AR




- - | 1..| Hj==l
Grupperingsnogle: 2009 #¥%F Nyt pd Interaktiv DRG - 4. februar 2009 ¥ g

Interaktiv DRG er nu opdateret med koder oprettet i
1. kvartal 2003,

Interaktiv DRG oo DAES] [ Adrinistration = ]

Diagnose- og tillaegskoder Procedure- og tillaegskoder

S@g i SKS-klassifikationerne (kode og/eller fritekst)

| Seg | Sag
Velg koder i SKS-klassifikationerne ved at klikke i vinduet Velg koder i SKS-klassifikaticnerne ved at klikke i vinduet

(D) Klassifikation af sygdomme (A) Administrative forhold

(M) Le=gemiddelstofklassifikation ATC (B) Behandlings- og plejeklassifikation

(N} Anssstesi, intensiv, pr=hospital (F) ICF-Klassifikation

Tillz=gskoder (K]} Klassifikation af operationer

Diverse procedurekoder (22 kodelister) (M) Le=gemiddelstofklassifikation ATC

(M) Anssstesi, intensiv, prezhospital

(U]} Klassifikation af undersegelser

(W) Midlertidig undersegelsesklassifikation
Tillz=gskoder

Diverse procedurekoder (22 kodelister)

Abn | Tilfaj | Tilfaj till=gskode | Mulstil | Abn | Tilfaj | Tilfaj till=gskode | Mulstil |
Til top | Flyt ned | Flyt op | Slet | Slet alla | Slet | Slet alle |
AILEF dsk =d Indlagt Vigt Udskrevet
Fatienttyps Kgn Udskrivningsmade nalag igt. opr. Skrewe
£E 3z 2 Dato:

|EI - Indlagt j ||{'.rinn:|ej i - |Andet j |dn:|mm',r',r',r',r ddmmyyyy |-:|-:|mm',r',r',r',r

d | 2




: : 1.| Hi==l
Grupperingsnagle: 2008 #** pyt pa Interaktiv DRG - 4. februar 2009 *+% g

Interaktiv DR.G er nu opdateret med koder oprettet i
1. kvartal 2009,

Interaktiv DRG oo DAGS ||  Administration @ |

Diagnose- og tillaegskoder Procedure- og tillaagskoder

Sag i SKS-klassifikationarne [ kode og/eller fritekst)

|D1453 Seg | | Sag

Valg koder | SKS-klassifikationerne ved at klikke i vinduet V=lg koder i SKS-klassifikationerne ved at klikke i wvinduet
(D145%) Astma uden specifikation (&) Administrative forhold
(B] Behandlings- og plejeklassifikation
(F) ICF-Klassifikation
(K} Klassifikation af operationer
(M) Le=gemiddelstofklassifikation ATC
(M) An=sstesi, intensiv, pre=hospital
(U] KElassifikation af undersegelser
(W] Midlertidig undersegelsesklassifikation
Till=gskoder
Civerse procedurekoder (22 kodelister)

Abn | Tilfej | Tilfes tilmgskede | mulstil | Bbn | Titfes | Tilfes tillmaskode | nulstil |

A - (D1439) Astma uden specifikation

Til tep J Flyt ned | Flyt op | Eletl Slat alle | Slet | Slet alle
A]-—“—Ider dsk =d Indlagt Vigt Udsk t
Patieanttype Kan ds rivningsma = nadlag igt. opr. skrave
32

JIII - Indlagt __:j |I{'.'in|:lell Jhndet ;l i ||:|n:|mm',",",r',r |d|:|mm',",r',“,' Jddmm',",r',",'

A =

Ker forespergsel | Mulstil tabel | Rapport |



Interaktiv DRG oa DAGS ||  Adrinistration @ |

Diagnose- og tillaagskoder Procedure- og tillaegskoder

Seg i SKS-klassifikationerne (kode og/eller fritekst)

|p14ss 5ng| | Seg

V=lg koder i SKS-klassifikationerne ved at klikke | vindust Va=lg koder | SKS-klassifikationerne vad at klikke i vinduet

{D1459) Astma uden specifikation: (&) Administrative forhold
(B) Behandlings- og plejeklassifikation
(F) ICF-Klassifikation
(K} Klassifikation af operationer
(M) L=gemiddelstofklassifikation ATC
(M) An=stesi, intensiv, pre=hospital
(U] KElassifikation af undersegelsear
(W) Midlertidig undersegelsesklassifikation
Tillzz=gskoder
Civerse procedurekoder (22 kodelister]

Ahn‘ TiIFaj| Tilfaj tillagﬁl-c:ﬂdel Nulstil | ﬁ;hn] TiIfajJ Tilfaj till=gskode I Mulstil |

A - (D)459) Astma uden specifikation

Til top J Flyt ned | Fivt op | E'-Iet] Slet alle | Slet | Slet alle
’f——lder deke =d Thdlagt vigt Udskravet
Fatien = Kan Udskrivningsmades ndlag igt. opr. Skrave
I typ g 22 = Ciato:
0 - Indlagt j ]Iﬁi'.'lnde j |Andet L] 1|:||:|mm',",.l',l',l 1u:I|:||'|'||'|'|',.l',.l',.l',r lddmm',.l',l',l','
(& =]
Ker forespergsel | Mulstil tabel | Rapport |

Takst- Patient- DRG Pris RCKen Alder Udmdade Adiag Diag2 piag3 Diag4 Diag5 Diag6 Diag7 Diag8 Diag? Diag10 Procl Proc
system type

20090 04409.6910 k 32 A 01455




Interaktiv DRG oa DAGS || Administration @ |

Diagnose- og tillaegskoder Procedure- og tillaegskoder
Seqg i SKS-klassifikationerne (kode og/eller fritekst)
|Da14ss _?EJ |BOHI1O Seg
V=lg koder | SKS-klassifikationerne ved at klikke i vindust V=lg koder | SKS-klassifikationerne ved at Klikke | vinduet
(D145%) Astma uden specifikation (&) Administrative ferhold

(B) Behandlings- og plejeklassifikation

(F) ICF-Klassifikation

(K] Klassifikation af operationer

(M) L=gemiddelstofklassifikation ATC

(M) An=stesi, intensiv, pr=hospital

(U] Klassifikation af undersegelser

(W) Midlertidig undersegelsesklassifikation
Till==gskoder

Diverse procedurekoder (22 kodelister)

Zbn | Tilfej | Tilfes till=askode | nulstil Bbn | Titfej | Tiltes tillmgskode | nulstil

A - [D1459) Astma uden specifikation (BOHI10) Behandling med hejdosis immunglobulin
Til top I Fhvt ned | Fhvt op | Slet I Slet alle | Slet J Slet alle
Alder R .

Patienttypa Kan Udskrivningsmade Indlagt Vigt. opr. Udskravet

: 32 Dato!
|III - Indlagt _:j |I{'.'|n|:|e j ]£—| |An|:|et _ﬂ ||:||:|r|'|rn',",r',",.I ||:||:|I'I'II'I'I‘,",",",' ]ddmm',",",",'

T =
Ker forespergsel | Mulstil tabel | Rapport |

Tﬂltﬁt- PEE:E"t- DRG PrisRCKen Alder Udmade Adiag Diag2 3 pjag3 Diag4 Diag5 Diag6 Diag7 Diag8 Diag9 Diag10 Procl Proc2P
system pe

2009 0 0440 9.6910 k 32 A D1459
2009 0 0437 26.887 0 k 324 D1459 EOHI10




,f_'f‘ Om DRG - Microsoft Internet Explorer er leveret af Sundhedsstyrelsen
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Rediger = I

Forside Myhedscentsr Udgivelser lob og karriere Om styrelzen Englizh

Stndhedsstyrelsen

Emneoversigt | Mest la=ste emner | Emner alfabetisk | Avanceret seg |

Forzide [ Indberstning og statistik / Om DRG

Om DRG

Kl:untaktl:upl','sninge_rfl:nr Nyheder

Sundhedsakanomi Dansk Cosemi Sath -
Mere information om Dansk Casemix Dansk DRG konference 2009 er abe

system Sundhedsstyrelzen varetager udviklingen af Dansk Casemix-system. for tilmelding

Systemet anvendes | den danske syoehussektor til afr
mellemregionale patienter pa baszizniveau, opgerelze
medfinansiering, udmentning af den statslige pulje, i
talstfinansiering - og som redskab til at analysere omko
pa landets sygehuse.

Varktejer

Sundhedsstyrelsen har felgende
veerktejer, som kan benyttes til at f
relevant gruppering for behandling

Danczk Casemix-system bestar af: tilherende takster.

Visual DkDRG er et redskab til at sk
overblik over grupperingsreglerne |
DRG systemet.

+ DkDRG, der er det danske DRG-system (diagnose-relaterede grupper), som
anvendes for somatiske stationssre patienter

+ DAGS, som er det systemn, der anvendes for somatiske ambulante patienter.

Pa denne hismmeside findes en lang reskke informationer om udviklingen og Interaktiv DRG er et redzkab il at =

T U N s A R T s s T D (IR ER AR




VisualDRG 2010 Stndhedsstyrelsen

DKDRG  DAGS Vis data for: M

Forside

VisualDRG - grupperingslogik 2010

VisualDRG er et veerktej til at give brugere af DRG-systemet et overskueligt indblik |
grupperingen af stationzere(indlagte) patienter og ambulante bespg ved at illustrere
grupperingsreglerne med beslutningstraser. For at give et bedre overblik, anvendes en
forsimplet udgave af grupperingslogikken til VisualDRG, og derfor bar VisualDRG ikke anvendes
til gruppering af kankrete patientoplysninger.

I VisualDRG kan du eksempelvis f3 svar pa felgende spergsmal:

* Hvilke DRG- eller DAGS-grupper grupperer procedurekoden KMNFADD til?
* Hvilke koder grupperer til DRG-gruppen 05097
¢ Hvad er taksten for en DRG- eller DAGS-gruppe?

Hvis man har specifikke oplysninger pa en patient, som man enske at kende grupperingen og
taksten pa, kan veerktgjet Interaktiv DRG benyttes.

Har du ikke anvendt VisualDRG fer, kan du under punktet Info finde yderligere vejledning og

S oSSBT i e s Ipp—



VisualDRG 2010 Sﬁndhedsstyrelsen

DkDRG - Vis data for: m
Wealg:

B e (1

SkHS-koder

VisualDRG - grupperingslogik 2010

Forside

VisualDRG er et vesrkteg til at give brugere af DRG-systemet et overskuehat indblik

grupperingen af stationsere(indlagte) patienter og ambulante beseg ved at illustrere
gruppennagsreglerne med beslutningstreeer. For at give et bedre overblik, anvendes en
forzimplet udoave af grupperingslogikiken til VisualDRG, og derfor ber VisualDRG ikke

amvendes til gruppering af konkrete patientoplysninger.

I VisualDRG kan du eksempelvis f3 svar pa felgende spergsmal:

# Hvillkke DRG- eller DAGS-grupper grupperer procedurekoden KNFADD tl?
# Hvilke koder grupperer til DRG-gruppen 05097
¢ Hwvad er taksten for en DRG- sller DAGS-gruppe?

Hwviz= man har specifikie oplyeningser pa en patient, =om man enske at kende grupperingen og

taksten pd, kan veerkteiet Interaktiv DRG benyttes.

Har du ikke anvendt VisualDRG far, kan du under punktet Info finde vderligere veiledning og

information om DRG-systemet.




VisualDRG 2010

Forside
Visu

Visual
arupp
arupp
forsim

dnver

I Wisu

Hwis r
takste

Har di

DkDRG

Viaelg:
M
i 0 e
MDD 2
MDC 3

MO
MO
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MO

MDZ 8

MR
MERC
MO
M
MDC
M=
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I
MO
MDC
MDC
MDC
MDC
MO

g -
10
1L

12

BDAGS

Mervesystemet

Sﬁndhedsst}r‘relsen

Vis data for: m

Fne

@re, neese og hals 0 10

2
Andedreetzorganerne

Kredslgb=organerne

Fordejelzesorganeme
<ueligt indblik 1

:d at illustrere

Lever, galdeveje og bugspythkirtel

Muskler, skelet og bindevav
ilike, anvendes en

VisualDRG kke

Hud, underhud og mamma
Endoknne, ernserings- og stofsloftesygdomme
MNyre- og urinveje
Mandlige kensorganer
Kvindelige kensorganer

Fedsel, barsel og svangerskab

5 - Perinatalpericden JFADD tl?

- Blod og bloddannende organer

7 - Svulster i lymfatisk og bloddannende vesv

i - Infektions- og parasiteere sygdomme

- Peykiske sygdomme kkende grupperingen og

0 - Misbrug

21

2
¥

P |

- Ulykkestilfeelde og forgiftninger

- Forbreendinger derligere vejledning og






VisualDRG 2010 Sﬁndhedsstyrelsen

DkDRG - Vis data for: m
Wealg:

B e (1

SkHS-koder

VisualDRG - grupperingslogik 2010

Forside

VisualDRG er et vesrkteg til at give brugere af DRG-systemet et overskuehat indblik

grupperingen af stationsere(indlagte) patienter og ambulante beseg ved at illustrere
gruppennagsreglerne med beslutningstreeer. For at give et bedre overblik, anvendes en
forzimplet udoave af grupperingslogikiken til VisualDRG, og derfor ber VisualDRG ikke

amvendes til gruppering af konkrete patientoplysninger.

I VisualDRG kan du eksempelvis f3 svar pa felgende spergsmal:

# Hvillkke DRG- eller DAGS-grupper grupperer procedurekoden KNFADD tl?
# Hvilke koder grupperer til DRG-gruppen 05097
¢ Hwvad er taksten for en DRG- sller DAGS-gruppe?

Hwviz= man har specifikie oplyeningser pa en patient, =om man enske at kende grupperingen og

taksten pd, kan veerkteiet Interaktiv DRG benyttes.

Har du ikke anvendt VisualDRG far, kan du under punktet Info finde vderligere veiledning og

information om DRG-systemet.




VisualDRG 2010 stndhedsstyrelsen

DkDRG Vis data for: M

DkDRG = DRG

DRG
0101

0102

DRG-navn
Instrumenteret stabilisering af hvirvelsejle ved sygdomme | nervesystemet

Rygmarvsoperationer

Carotiskirurgi

Indgreb pa karpaltunnel

Operaticner pa hjernenerver, perifere nerver og nervesystem i gvrigt, m. kompl. bidiag.
Operationer pa hjernenerver, perifere nerver og nervesystem i gvrigt, u. kompl. bidiag.
Behandling med hejdosis immunglobulin wved sygdom | nervesystemet

Medicinske sygdomme | nervesystemet med dialyse

Medicinske sygdomme | nervesystemet med plasmaferese

Swvulster | nervesystemet, m. kompl. bidiag.

Swvulster | nervesystemet, u. kompl. bidiag.

Sygdomme og skader pa rygmarven

Infektion | nervesystemet ekskl. virus meningit

Sygdomme | hjernenerver og perifere nerver

Trambolysebehandling af akut apopleksi

Specifikke karsygdoemme i hjernen ekskl. forbigdende utilstraskkelig blodforsyning til hjerne
Degenerative sygdomme | nervesystemet

MNiszeminerst zklernese nn cerehellar atawi
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Interstitielle lungesygdomme, med udredning

Interstitielle lungesygdomme

Pneumothorax, m. kompl. bidiag.

Pneumothorax, u. kompl. bidiag.

Bronkit og astma,
Bronkit og astma,
Bronkit og astma,
Bronkit og astma,

. mindst 60 ar, med hejdosis immunglobulin behandling
. 18-59 ar, med hejdosis immunglobulin behandling

. mindst 60 ar

. 0-17 ar, komplicerede

0-59 ar

Bronkit og astma, pat.

Symptomer fra luftveje, med udredning

Andre sygdomme i luftveje, m. udredning

Andre sygdomme i luftveje, u. udredning

Cystisk fibrose

Observation for sygdom i andedrestsorganerne

Indszettelse af mekanisk hjerte

Hjertetransplantation

Hijerteoperation med dialyse

Hjerteoperation med implantation af ICD

Sternuminfektion

Medfedte hjertesygdomme med hjerteoperation

Kombinerede hjerteoperationer






04M11A Bronkit og astma, Antal = 38

DAITO
DAIF1
DAITE
DAITO
DJo41
DIZ00
D1Z01
D1z202
DI1Z203
DIZ04
DIZ05
D1Z206
DIzZz07
D1Z208
D1Z209
DIZ09A
DIZ10
D1Z18
DJzZ19
DJ409
DJ410
D14 50
DJ4 508
01451
DI451A
D14 58
D14 59
DI459A
DI950

Kighoste fordrsaget af Bordetella pertussis 00

Kighoste fordrsaget af Bordetella parapertussis 00

Kighoste fordrsaget af anden spec Bordetella infel 00
kighaoste uden specifikation 00

Tracheitis acuta 01

Bronchitis acuta for3rsaget af Mycoplasma pneurnoniae 00
Bronchitis acuta fordrsaget af Haemophilus influenzae 00
Bronchitis acuta streptococcica 00

Bronchitis acuta for3rsaget af coxsackie virus 00

Bronchitis acuta parainfluenzaes 00

Bronchitis acuta fordrsaget af respiratorisk synoytial viru 00
Bronchitis acuta fordrsaget af rhinovirus 00

Bronchitis acuta fordrsaget af echovirus 00

Bronchitis acuta fordrsaget af andet specificeret agens 00
Bronchitis acuta uden specifilkation 00

Bronchitis acuta eller subacuta med bronchospasme 00
Bronchiolitis acuta fordrsaget af respirat syncytial wirus 00
Bronchinlitis acuta fordrsaget af andet specificerede agens 00
Bronchiolitis acuta uden specifikation 00

Bronkit uden specifikation 00

Bronchitis chronica simplex 00

fsthma bronchiale allergicum 00

Asthma bronchiale allergicum prof (erhvervsbetinget) 00
fsthrma bronchiale non allergicum 00

fsthma bronchiale non allergicum prof {erhvervsbetinget) 00
Astrna af blandet type 00

fstrma uden specifikation 00

Sygdorn 1 trakea og bronkus ikke klassificeret andetsteds 00

Udskriw

X

o







04531 Antistofbehandling, Antal = 1
BOH110 Behandling med hdjdosis immunglobulin







DRG 0438 ., Bronkit og astma, pat. over 59 ar

Takst 16239 Beregningsgrundlag : DEG-vagten er baseret pa omkostningsdatabasen
Veegt 0.58

Trmpunkt

Liggetid

Homogenitetsplot, Antal observationer i omkostningsdatabase : 1112 ( fortolkning af figurer )

Tabel 1 Fordeling af omkostninger |Tabel 2 Fordeling af omkostninger |Tabel 3 Fordeling af omkostninger
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S%yndhedsstyrelsen
DRG-systemet pa internettet

www.drg.dk




styrelsen

DRG-grupper 2009 - eksempel

DRG- DRG-
gruppe DRG-tekst takst
0432 Interstitielle lungesygdomme, med udredning 34.151
0433 Interstitielle lungesygdomme 12.825
0434 Pneumothorax, m. kompl. bidiag. 40.023
0435 Pneumothorax, u. kompl. bidiag. 25.567
0436 Bronkit og astma pat. 0. 59 ar med hgjdosis imm  unglobulin 22.336
behandling
0437 Bronkit og astma pat. 0 .17 arog u. 60 ar med  hgjdosis 26.887
immunglobulin behandling
0438 Bronkit og astma, pat. 0. 59 ar 16.239
0439 Bronkit og astma, pat. u. 18 ar, komplicerede 28.513
0440 Bronkit og astma, pat. u. 60 ar 9.691




styrelsen

LYNKURSUS: Beregning af DRG-takster

Omkostninger Behandlingsydelser
Sygehusregnskaber Patient-administrative systemer
Fordelingsregnskaber Pointsystemer

b Omkostning pr. ydelse til patient‘

Omkostning pr. indlaeggelse

.

Gennemsnitlig omkostning pr. DRG-gruppe




styrelsen

DRG-grupper 2009 - eksempel

DRG- DRG-
gruppe DRG-tekst takst
0432 Interstitielle lungesygdomme, med udredning 34.151
0433 Interstitielle lungesygdomme 12.825
0434 Pneumothorax, m. kompl. bidiag. 40.023
0435 Pneumothorax, u. kompl. bidiag. 25.567
0436 Bronkit og astma pat. 0. 59 ar med hgjdosis imm  unglobulin 22.336
behandling
0437 Bronkit og astma pat. 0 .17 arog u. 60 ar med  hgjdosis 26.887
immunglobulin behandling
0438 Bronkit og astma, pat. 0. 59 ar 16.239
0439 Bronkit og astma, pat. u. 18 ar, komplicerede 28.513
0440 Bronkit og astma, pat. u. 60 ar 9.691




styrelsen L]

Gode takster kraever god gruppering

Vi kan kun beregne gode takster, hvis
grupperingen opfylder tre krav:

- Grupperne skal vaere klinisk meningsfulde
- Grupperne skal veere ressource-homogene

- Der ma ikke vaere for mange grupper



styrelsen [

Gode takster kraever god gruppering

- Grupperne skal veaere klinisk meningsfulde

- De skal indeholde udskrivninger (eller besgg) som klinisk
set er nogenlunde ens - bade hvad angar diagnoser og
behandling.

- Hvorfor?

= Grupperingen bliver mere gennemsigtig.

= Brugerne kan kontrollere egen gruppering. Det kan brugerne
ikke, hvis en gruppering kun er baseret pa et takstniveau.

= Metode- og prisudvikling sker i forskelligt tempo.



styrelsen

Gode takster kraever god gruppering

- Grupperne skal veere ressource-homogene

- De skal indeholde udskrivninger, der koster nogenlunde
det samme.
- Hvorfor?

= Hvis to sygehuse eller afdelinger deler lette og tunge
patienter inden for samme DRG-gruppe, medfgrer det
systematisk skaevhed i analyser og afregning.

- Systematisk forskel i omkostning kan tyde pa klinisk forskel.



styrelsen

DRG 0829, Frakturkirurgi, hoftenaer

middel = 47.951 kr.
n=10.697

0 7172 14344 21516 28688 35860 43032 50204 57376 64548 71720 78892 86064 93236 100408 107580
V TOT COST



styrelsen

DRG 0855,,;5 Endoskopi, ukompliceret, knae

10 7

e stgrre/mindre operationer?

e dyre/billige sygehuse?

e omlaegning til ambulant behandling?
e gode/darlige fordelingsregnskaber?

0 685 1370 2055 2740 3425 4110 4795 5480 6165 6850 7535 8220 8905 9590 10275 10960 11645 12330 13015 13700 14385 15070 15755 16440 17125 17810 18495 19180 19865 20550

V TOT COST



&

styrelsen

Gode takster kraever god gruppering

- Der ma ikke veere for mange grupper

- Hvorfor?

- For fa udskrivninger i grupperne giver stor usikkerhed,
nar der skal beregnes gennemsnitlige omkostninger.

= Jo flere detaljer i grupperingen - des flere koder skal
der kodes!

= Flere grupper kraever flere ressourcer at vedligeholde -
bade i SST og i de kliniske selskaber.



styrelsen L]

Dansk casemix-system i 2009

DRG

e Gruppering af stationaere sygehusforlagb.

e Gruppering af ambulante besgg til grazonegrupper.

e Valg af dyrere ydelse kan medfgre gruppering til en
billigere gruppe.

2008: 597 DRG 2008: 97 grazoner
2009: 604 DRG 2009: 106 grazoner
2010: 648 DRG 2010: 138 grazoner



styrelsen

Dansk casemix-system i 2009

DAGS

e Gruppering af ambulante besgg.
e Gruppering af skadestuebesgg.

e Ved match med flere grupper, grupperes
altid til gruppen med den hgjeste takst.

2008: 133 grupper
2009: 137 grupper
2010: 161 grupper



styrelsen

Hvordan far jeg lavet noget om?

- Det er det kliniske selskab, der bestemmer
grupperingen, men a&ndringer kan ske pa

opfordring fra alle
. selskabet
. sygehuse
- klinikledelser
- leeger
- m.fl.

- Sundhedsstyrelsen aendrer kun i grupperingen |
samarbejde med selskabets ledelse.



Er der brug for nye koder?
= Skriv til patientregistrering@sst.dk
- Dér far du svar af en laege!

Er der brug for nye DRG/DAGS-grupper?

= Hvis der mangler grupper til dine patienter (de tunge
eller de lette!), sa skriv til klinisk.validering@sst.dk

Er DRG-taksterne helt i skoven?

= HUSK - det er gennemsnitstakster!

- Er en takst alligevel helt ved siden af, sa skriv til
takster@sst.dk




